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Abstrak—Sistem pelayanan pada Puskesmas Juanda masih 
dilakukan secara manual, sehingga proses pelayanan masih 
berjalan lamban. Oleh karena itu perlu dibangun sebuah sistem 
manajemen rekam medis dengan tujuan memudahkan dalam 
proses pelayanan pasien terkhusus untuk bagian rekam medis. 
Metode pengembangan waterfall dengan alat bantu perancangan 
sistem menggunakan Unified Modelling Language (UML), Entity 
Relationship Diagram (ERD) dan Data Flow Diagram (DFD) 
telah digunakan. Hasil penelitian menegaskan bahwa data rekam 
medis seperti data obat, data pasien, laporan data pasien, 
laporan data stok obat dan grafik kunjungan pasien serta grafik 
stok obat mampu memberikan kemudahan dalam manajemen 
Puskesmas dalam melakukan perencanaan kedepan. 
Kata Kunci—Puskesmas, rekam medis, UML, ERD, DFD, 
waterfall 
I.  PENDAHULUAN 
Keberadaan sistem informasi berbasis komputerisasi untuk 
mendukung peningkatan kinerja pelayanan kepada masyarakat 
sehingga menjadi efektif dan efisien sangat diperlukan. Bagi 
instansi pemerintahan, mulai dari pendidikan, keuangan, 
perdagangan, keimigrasian hingga kesehatan, terus 
mengembangkan keberadaan sistem informasi berbasis 
komputerisasi dalam setiap program kerjanya, baik ditingkat 
pusat hingga daerah. Pengembangan program ini selalu 
mendapat perhatian dan keseriusan demi terciptanya pelayanan 
yang cepat, tepat, akurat dan akuntabel kepada masyarakat 
yang membutuhkan [1], [2].  
Untuk mendukung hal tersebut maka layanan administrasi 
kesehatan harus dikelola dengan sebaik-baiknya. Bahkan, 
dalam rangka peningkatan pelayanan kesehatan kepada 
masyarakat, Kementerian Kesehatan telah mencanangkan 
pembangunan program sistem informasi kesehatan (SIK) yang 
secara sistematis dan terintergrasi berbasis komputerisasi untuk 
mendukung manajemen kesehatan [1]. Namun demikian 
program tersebut dirasakan masih belum menyentuh hingga 
tingkat unit pelayanan terkecil seperti Pusat Kesehatan 
Masyarakat (Puskesmas). Hingga saat ini, administrasi layanan 
di Puskesmas seperti pencatatan informasi terkait pasien, 
rekam medis pasien hingga pendataan obat-obat pasien masih 
banyak dilakukan dengan cara-cara manual. Hal ini berakibat 
layanan kesehatan yang diterima masyarakat masih belum 
optimal.  
Oleh karena itu, sistem informasi manajemen rekam medis 
Puskesmas berbasis komputer untuk pendataan rekam medis 
seperti data obat dan data pasien sangat diperlukan oleh 
Puskesmas Juanda. Sistem ini diharapkan akan dapat 
membantu administrasi layanan kesehatan dan persediaan obat 
sehingga data-data medis serta stok obat di Puskesmas menjadi 
lebih teratur, efektif dan efisien. 
II. METODOLOGI 
Dalam penelitian ini, pengembangan sistem manajemen 
rekam medis (SMRM) telah menggunakan model waterfall. 
Tahapan model pengembangan terdiri dari perencanaan, 
analisis, perancangan, implementasi dan pemeliharaan [3]. 
Tahap pertama, perencanaan bertujuan untuk memahami dan 
mencapai tujuan pengembangan yang diharapkan atau disebut 
sebagai inisialisasi proyek. Tahap kedua, analisis menjelaskan 
tentang estimasi tugas-tugas teknis yang akan dilakukan, resiko 
yang bisa terjadi, sumber daya yang diperlukan dalam 
membuat sistem, produk kerja yang ingin dihasilkan, 
penjadwalan kerja yang akan dilaksanakan dan tracking proses 
pengerjaan sistem. Tahap ketiga, perancangan adalah tahapan 
perancangan dan permodelan arsitektur sistem yang berfokus 
pada perancangan struktur data, arsitektur software, tampilan 
interface dan algoritma pemrograman. Tujuannya untuk lebih 
memahami gambaran besar dari apa yang akan dikerjakan. 
Tahap keempat, implementasi merupakan proses 
penerjemaahan bentuk desain menjadi kode/bahasa yang dapat 
di baca oleh mesin. Setelah pengkodeaan selesai, maka 
dilakukan pengujian terhadap sistem dan juga kode yang sudah 
dibuat. Tujuannya untuk menemukan kesalahan yang mungkin 
terjadi untuk nantinya diperbaiki. Tahap akhir, pemeliharaan 
merupakan tahapan implementasi software ke customer, 
pemeliharaan software secara berkala, perbaikan software, 
evaluasi software dan pengembangan software berdasarkan 
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umpan balik yang diberikan agar sistem dapat tetap berjalan 
dan berkembang sesuai dengan fungsinya [4], [5], Gambar 1. 
Adapun flowchart dari SMRM dapat dilihat pada Gambar 
1. Dalam penelitian ini, desain SMRM menggunakan Unified 
Modelling Language (UML) model yang terdiri dari use case 
diagram, sequence diagram, dan activity diagram [6,8]. 
Diagram UML dapat dilihat pada Gambar 2. 
 
 
Gambar 1.  Metodologi Waterfall [7] 
 
Gambar 2.  Flowchart sistem rekam medis 
Gambar 2, merupakan diagram flowchart untuk 
menggambarkan proses rekam medis untuk pengisian data 
pasien, data diagnosa dan data obat. 
 
(a) Use case diagram 
 
(b) Sequence diagram 
 
(c) Activity diagram 
Gambar 3.  UML sistem manajemen rekam medis 
Gambar 3 (a), use case diagram yang menggambarkan 
actor yang berinteraksi langsung dengan sistem rekam medis. 
Actor dalam hal ini adalah petugas register, petugas tenaga 
medis serta petugas farmasi. Untuk aktor pasien hanya dimintai 
keterangan oleh aktor lain dan tidak berinteraksi secara 
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langsung dengan sistem. Gambar 3 (b), sequence diagram yang 
menggambarkan proses keseluruhan atau global dari sistem 
rekam medis yaitu kolaborasi yang dinamis antara sejumlah 
object, yang berfungsi untuk menunjukkan rangkaian pesan 
yang di kirim antara object dan interaksi antara object. Dalam 
hal ini, menggambarkan keterkaitan antara pasien dan sistem 
rekam medis. Gamabr 3 (c), activity diagram yang 
mengambarkan aliran kerja yang dapat dilakukan oleh petugas 
medis. Petugas memilih menu record kemudian sistem 
mengeksekusi hingga penyimpanan data ke dalam sistem. 
III. HASIL DAN PEMBAHASAN 
Dalam penelitian ini, SMRM berbasis web telah dibangun 
dengan bantuan software Laravel. Sistem ini dibangun 
berdasarkan dari rancangan sistem yang telah dibuat. Sistem ini 
memiliki dua modul pengelolaan yaitu modul pasien dan 
modul data obat.  Selain itu, untuk memudahkan pihak 
manajemen sistem ini dilengkapi dengan pelaporan yang 
disajikan dalam bentuk grafik yang mudah dipahami. Adapun, 
bentuk dari SMRM dapat dilihat pada Gambar 3, 4, 5, 6, 7, 8. 
 
Gambar 4.  Halaman pasien 
 
Gambar 5.  Rekam medis 
 
Gambar 6.  Grafik kunjungan pasien 
 
Gambar 7.  Halaman menu obat 
 
Gambar 8.  Grafik persediaan obat 
 
Gambar 9.  Laporan rekam medis 
 
Gambar 10.  Laporan data pasien 
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Gambar 11.  Laporan data obat 
Pengujian sistem 
Hasil Penelitian berupa perangkat lunak yang dibangun 
pada telah diuji dengan model Black Box. Pengujian dilakukan 
untuk mengetahui apakah semua fungsi perangkat lunak telah 
berjalan semestinya sesuai dengan kebutuhan fungsional yang 
telah didefinsikan. Pengujian ini terfokus pada spesifikasi 
fungsional dari perangkat lunak. Adapun, scenario yang 
diujikan pada sistem terdiri dari pengujian interface, pengujian 
fungsi dasar, pengujian form handle, dan pengujian keamanan. 
IV. KESIMPULAN 
Pembangunan sistem manajemen rekam medis (SMRM) 
berbasis website telah dilakukan pada Puskesmas Juanda. 
Sistem ini dibangun untuk memudahkan pihak manajemen 
dalam pengelolaan data rekam medis terutama pada bagian 
surveilans dan register. SMRM ini juga mampu memberikan 
kemudahan bagi apoteker dalam mengontrol persediaan obat. 
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